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“AS MUDANÇAS SOCIAIS VERIFICADAS AO LONGO
DAS ÚLTIMAS DÉCADAS TÊM PROVOCADO REFLEXOS
NOS CIDADÃOS E NA SAÚDE COM IMPLICAÇÕES AO
NÍVEL DOS SERVIÇOS, DAS QUAIS SE DESTACAM A
MAIOR EXIGÊNCIA DOS UTENTES E O AUMENTO DA
COMPLEXIDADE DOS SEUS PROBLEMAS, REQUERENDO
CUIDADOS COM MAIOR RIGOR, SEGURANÇA E
QUALIDADE, POR UM LADO, E POR OUTRO, MAIOR




PRÁTICA BASEADA NA EVIDÊNCIA
O uso consciente, explícito e criterioso da melhor evidência científica existente, para tomar
decisões sobre cuidados de saúde.
SACKETT et al. (1997)
Influencia a “(…) tomada de decisão sobre o cuidado prestado a indivíduos ou grupos de
pacientes, levando em consideração as necessidades individuais e preferências.”
GALVÃO et al. (2004: 550)
Uma PBE tem como princípio fundamental que a procura de evidência isoladamente, nunca assegura
uma tomada de decisão clínica. Os profissionais deverão ponderar sempre os riscos e benefícios. Os
inconvenientes e os custos associados a estratégias alternativas de intervenção e por essa via,
considerar os valores das pessoas.


















Enfermagem Baseada em Evidência:
Atitudes, Barreiras e Práticas entre Contextos de Cuidados
OBJETIVOS:
• Identificar barreiras face à adoção da Prática Baseada na Evidência (PBE) em
diferentes contextos de cuidados (Hospitalar vs. Cuidados de Saúde Primários);
• Descrever as atitudes/práticas dos enfermeiros em relação à PBE;
MÉTODO:
• Estudo transversal e exploratório numa ULS do norte de Portugal. Foram incluídos
enfermeiros a exercer prática clínica em contexto hospitalar e em CSP. A colheita
de dados decorreu entre dezembro de 2010 e março de 2011 e entre março e
julho de 2012.
• Através de uma amostra de conveniência aplicou-se o “Questionário de Atitudes e
Barreiras face à Prática Baseada em Evidência” (Pereira et al., 2013) a 345
participantes, sendo a taxa de resposta de 70,7% (n=244). Recorreu-se a







Percentagem estimada pelos inquiridos, segundo os quais, a




DIFICULDADES PERCECIONADAS NO ÂMBITO DA PBE NOS CSP:
• “Acho difícil aceder regularmente à biblioteca mais próxima”;
• “Acho que a investigação disponível específica para a minha área de trabalho é de fraca
qualidade”;
• “Acho que os artigos de investigação não são de fácil compreensão”;
• “Acho difícil manter-me a par de todas as mudanças que acontecem presentemente no
meu contexto de trabalho”;
• “Tenho constatado que a literatura de investigação por vezes reporta resultados
contraditórios”;
• “Creio que deveria fazer formação para me ajudar a utilizar a investigação eficazmente”.
PRINCIPAIS RESULTADOS (viii):
PRINCIPAIS RESULTADOS (ix):
CONVERGÊNCIAS E SOBREPOSIÇÕES CSP VS. HOSPITAL:
• “Muita da investigação disponível não é relevante para a minha prática profissional”;
• “Os resultados da investigação não são facilmente transferíveis, frequentemente, para a
minha prática clínica”;
• “Implementar práticas baseadas na evidência trará benefícios para o meu
desenvolvimento profissional”.
IMPLICAÇÕES PARA A PRÁTICA CLÍNICA / CONCLUSÕES:
•A avaliação das barreiras e atitudes face à PBE por parte dos enfermeiros constitui-se,
ela própria como um alicerce, sustentada em evidência empírica, para a dinamização
de esforços de planeamento e estratégia organizacional, bem como o desenvolvimento
de iniciativas de suporte à PBE em termos de educação e formação em enfermagem;
•Os resultados do estudo demonstram a necessidade de um maior suporte para a PBE
aos enfermeiros da prática clínica. Para isso é essencial que as organizações e as
instituições ofereçam as condições necessárias para a apoiar, promover e dinamizar.
Estabelecer uma enfermagem baseada em evidência e não numa qualquer
tradição é necessário para ir ao encontro da obrigação e responsabilidade social
da profissão por um lado, mas também porque mantêm e aumenta a
credibilidade entre as outras disciplinas da saúde e ainda, para através da
construção de uma enfermagem baseada no conhecimento, influenciar as
políticas de saúde.
RAFAEL  (2000)
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